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INTRODUCCIO

Durant els curs 1998-99 la Universitat Pompeu F8URF) entrara en I'ambit de les
Ciencies de la Salut i de la Vida. Si bé aguestpgsta es concretara amb la posada en
marxa de la llicenciatura de Biologia, el projedmbal de la UPF implica el
desenvolupament d’altres estudis, on els de Malimauparan també un lloc rellevant.

Aixi doncs, el projecte que presentem contemplaledenvolupament de diferents
llicenciatures, i fins i tot diplomatures, tote¢esldins del camp de les Ciéncies de la
Salut i de la Vida, fent referencia exclusiva agenyament de pregrau.

ELS ESTUDIS DE CIENCIES DE LA SALUT DEL FUTUR

Es conegut l'interés per la qualitat de la docédaia els estudis de ciéncies de la salut,
especialment en el camp de la Medicina, de la qoah donen fe I'existencia de
diverses revistes cientifiques sobre el tema. Tégimyano tenim constancia d’un interés
similar per la docéncia en d’altres llicenciatures.

Donat que la llicenciatura de Biologia que ofedalUPF esta orientada a la biologia
humana amb una clara aplicacié sanitaria (inddastrisistema sanitari i recerca
biomeédica) pensem que les directrius més dinamiquesedents del camp de
I'ensenyament de la medicina poden ser extensébbpuests nous estudis. Aixi doncs,
acceptem el repte de ser capdavanters en la pm@éupspecifica per I'excel-léncia
docent en el desenvolupament dels estudis de B@log

Qualsevol persona que reflexioni sobre el futut'elegsenyament de les ciéncies de la
salut ha de considerar les orientacions comuneseguautoritats sanitaries i educatives
internacionals han proposat. Aixi doncs, les seglgmopostes i reflexions sén

coincidents amb les idees predominants expressaddierents forums internacionals

d’educaci6 médica, resumides recentment en unesgant article (Garcia-Barbero,

1995) i recollides majoritariament en les conclosial’'una sessié de treball sobre la
reforma dels plans d’estudis celebrada a casaanfastiiguns anys (ACEM, 1991).



Politica educativa

La politica educativa ha de reflectir les necessitie salut d’'un pais. Considerant aixo
fora necessari:

- Augmentar la cooperacio entre els senvdigatius i els sanitaris o d’aplicacio
biomédica

- Que els ens socials no universitaris (€gik professionals, associacions
cientifiques, etc.) juguin un paper intpat en el disseny de la politica educativa
sanitaria.

- Augmentar els vincles i la coordinacié ers diferents etapes educatives
(pregrau, postgrau i formacié continuada).

- Que les universitats dispensin una doeédeila maxima qualitat, donada la
seva importancia en el desenvolupameatpiejectes educatius.

Tipus de llicenciats

Les facultats que imparteixen estudis en ciencéekadalut i de la vida han de formar
professionalsnovells capacos dedesenvolupar-seen experts en qualsevol de les
branques en qué es desenvolupa les professionarssmn{Oriol-Bosch, 1977).

Aixi doncs, han de formar persones amb capacitetbilitats per a progressar i per
aprendre, amb uns coneixements i habilitats minjme els puguin capacitar per
desenvolupar les diverses possibilitats de la jgacanitaria, incloent la indastria
farmaceéutica, l'assisténcia sanitaria i la receldamedica. No han de formar
especialistes. (El punt 1 de les conclusions d€EM al 1991 sobre els estudis de
medicina també fa referéncia a aquest tema.)



Continguts del curriculum

Els continguts del curriculum poden ser molt digerperd sempre han de ser
susceptibles a canvis en cas de necessitat. Dotqualsevol curriculum:

- Ha de basar-se en les necessitats sanitelggads. (A Catalunya disposem d’un
estudi conjunt del CCECS, IES i ACMCB sobre aqtesta: Rodriguez i Pila, 1996.)

- Ha de tenir objectius educatius generals sobneixements, habilitats i valors que
s’han de traduir encompeténcies especifiquesusceptibles de ser avaluades.(A
Catalunya existeix un estudi realitzat per lACEMademanda del CCECS i de 'lES
on apareixen les competencies que han d’assodirles facultats de medicina. Aquest
estudi sortira publicat molt properament: Vallés, Rérez, J. ; Caseras, X. i Gual, A.,
1999)

- Ha d’assegurar que les competencies no solaseean referents al diagnostic i al
tractament de malalties sindé també a la prevemmiéehabilitacio i la promocié de la
salut tant de l'individu com de la comunitat.

- Ha de fomentar continguts referents a fetssaficientment contemplats en els
curricula vigents i que avui dia esdevenen com prastindibles, com sonéfica,
valors i aspectes legatsleshabilitats de comunicacio interpersonal (oral i B&x).

Estratégies educatives

Pensem que per optimitzar I'ensenyament necesgitaimplementar les seglients
estrategies educatives:

- L’aprenentatge basat prioritariament en els caments ha de donar pas a aquell que
fomenti les habilitats. Per sort, la majoria dedtials nou curricula contemplen aguesta
situacio.

- L'ensenyament dels continguts prevists als cula@ichaurien de tenir la major
integracio possible, tant horitzontal (entre mateque s'imparteixen en un mateix curs)
com a vertical (entre cursos basics i aplicatsarQen un centre s’imparteixin diversos
estudis, tant de llicenciatures com de diplomatutasintegracié entre ells esdevé
fonamental. L’organitzacié per materies ailladeslaalonar pas a una altra que abordi
problemes globals. Les matéries basiques hauriestad’ adrecades a les necessitats
cliniques o aplicades dels futurs professionals.



- L'estudiant ha de tenir un contacte amb la taedianitaria (assistencial, industrial i de
recerca) en totes les seves aplicacions (promoeiGalut, prevencié de malalties,
diagnostic i tractament , reinsercid i rehabili@@cel més aviat possiblalins el
curriculum.

- La formacié a les facultats ha de capacitar getreball en equip. S’haurien
d’augmentar les oportunitats per a que la formataés llicenciats o diplomats en
qualsevol estudi de ciencies de la salut i de t&@ \@s realitzi conjuntament amb la
d’estudiants d’altres llicenciatures o diplomatusesitaries.

- S’han de reduir els continguts docents. Lesvidats d’aprenentatge regulades dels
alumneshan de tenir una duracio limitadaJa que s’ha de fomentar I'autoaprenentatge,
hem de reservar hores per I'estudi individual dedtudiants. Aixi doncs, l'activitat
docent total diaria programada per la facultat aoria de sobrepassar les cinc hores.
Donat que el coneixement és il-limitat, es selew@ien els continguts més rellevants.

Centres d’aprenentatge

S’han de diversificar els marcs on es desenvolelgsiprogrames educatius. La formacio
de pregrau ha de tenir lloc no només en el tipgptal terciari universitari, sind en tot

tipus de centre de la xarxa sanitaria d'una comatinils centres d'atencidé primaria
haurien d’ocupar un lloc destacat en I'ensenyantentla medicina i la industria

farmaceutica i d’altres serveis comuns sanitarisleestudis de biologia humana.

Métodes d’aprenentatge

L’ensenyament modern dels estudis en ciéncies dalla implica un seguit de canvis
respecte les metodologies d’aprenentatge:

- El tradicional aprenentatge passiu, basat elictamagistral ha de donar pas a un de
més actiu, principalment a través dedsolucio de problemes

- Per aconseguir I'anterior objectiu, fora necdassaganitzar molta activitat docent en
petits grups i fomentar I'aprenentatge autononppaer de I'alumnat.

- L'estudiant ha d’adquirir habits d’aprenentat@ge p tota la vida. Aquest puasdevé
fonamental Ja que el coneixement biomédic és creixent i @solegades efimer, és
molt més important pel futur professional de quadéebranca sanitaria aprendre
I'habilitat per adquirir els coneixements que ns pa coneixement concret.



Tipus de professorat

Amb les estratégies i metodes d'aprenentatge afsums necessita un tipus de
professorat molt diferent a la figura classicaitiatal. Del professional que entra en
un aula amb la maxima autoritat, que explica duusa hora a estudiants que prenen
apunts en una actitud passiva i que posteriormemkanfins el dia seguent, hem de
passar aun professor tutorque orienta per tal de resoldre problemes ambtaons
contacte amb l'alumne. Aixi doncs s’ha de canviarcd del professor: de font
d’informacié a suport per facilitar I'aprenentatge.

Per tal d’'aconseguir aquest tipus de professoratrfécessari:

- Formar els professors com a educadors i no solarcemt a informadorsS’haurien
d’assegurar activitats formatives, preferentmerfoema de tallers, pel professorat.

- Avaluar el rendiment del professormpartir d’objectius precisos.

- Incentivar I'excel-léncia docentAixi com ja disposem de mecanismes per tal
d’incentivar I'activitat de recerca dels profesgtsuniversitaris, encara resta pendent el
tema relacionat amb la docéncia. Tot i les difatslt que pugui comportar, és
importantisim que I'interés per la docencia i ltesm la mateixa per part del professorat
quedin recompensats.

Avaluacié del rendiment académic dels alumnes

L’avaluacié del rendiment academic dels estudiagstsin pasonamentalen qualsevol
procés educatiu (Guilbert, 1989). Es més, si volgne alguna cosa canvii €és
imprescindible canviar el procés d’avaluacio. Eistres estudiants estudiaran en funcio
dels sistemes d’avaluacié que utilitzem.

Donada aquesta importancia, els procediments idestd’avaluacié han de complir els
seus objectius i han de tenir els requerimentop®trics i tecnologics pertinents.

L’avaluacié del rendiment académic, que ha de rbssaenobjectius educatius
clarament definitsté cinc grans objectius: millorar la docéncia, informaiiriatitucio
sobre l'assoliment dels objectius, control soaagntenir I'equitat entre els alumnes i
millorar el seu aprenentatge. Sovint, molts d’atpi@bjectius sén oblidats i moltes
vegades només es fa avaluacié per tal de manteoiméol social (assegurar que els
estudiants que superen les assignatures puguimwdgear amb exit la seva tasca
professional futura).



Per tal d'assegurar tots els objectius anteriarpartir de les estratégies i metodologies
educatives comentades, les avaluacions :

- Han de mesurar objectius docents préviamennhitifiAixi doncs, els criteris seran
externs i previs (tots els alumnes podrien supamagxamen i tots els alumnes podrien
suspendre un examenjniai tindran criteris interns a partir del rendiment gieip (un
alumne no supera la prova pel seu rendiment sinfurgeio del rendiment dels seus
companys). Dissortadament, encara es fan avalwsaaitihtzant criteris interns (la
famosa “campana de Gaus”).

- L'avaluacié d’habilitats ha d’ocupar un lloc modllevant , ha de ser discriminativa i
ha de tenir una contingéncia sobre la nota actaditde I'alumne proporcional al pes
gue tingui en nombre de credits.

- Donada la importancia de I'avaluacié en el prodésent, I'estudianbha de tenir la
maxima informacié sobre tipus, metodes i nombre d’avalre; aixi com sobre els
criteris d’avaluacié utilitzats. La informacié pesgbr a la realitzacio dels examens ha de
ser exhaustiva. Els estudiants ltentenir control sobreels seus resultats.

- Els métodes d’avaluacié hauran de skr mésobjectius possibles. Per les seves
caracteristiques especials, a les avaluacionssdealalitats dels estudiants de medicina,
les Avaluacions Cliniques Objectives i Estructurade€Qk -"OSCE”) haurien de
tenir un paper rellevant.

- Els estudiants no només haurien de tenir avalnacacreditatives (sumatives) també
s’haurien de fomentar les avaluacions formativegieles adregades a millorar tant
I'aprenentatge de I'alumne com la docéncia delgssdr.

Benestar dels estudiants

Els estudis universitaries acostumen a ser una rianpofont d’estrés que genera
malestar en els estudiants. Paradoxalment, i tah stha evidenciat en forums
internacionals, elsurricula dels estudis sanitaris, la missié dels quals épgvar
professionals per a proporcionar salut, és una ifmportantissima d’estrés (Coles,
1994). Sabem que una situacid de pressura contngad conduir a trastorns
psicologics o psiquiatrics importants. Aixo és esglenent afavorit quan la persona no
pot predir ni controlar els esdeveniments.

Els professors de les facultats que imparteixindisten ciencies de la salut i de la vida,

com a professionals de la salut que son, no postan & marge del benestar dels seus
alumnes i han d'intentar reduir al maxim totes #gsesituacions estresants que

estiguin al seu abast.



Aixi doncs, cal augmentar la informacio a I'alumfa@amentalment en tot allo referent
a l'avaluacio del rendiment académic, i fomentar felacions interpersonals cordials.
Mai un alumne ha de considerar un professor com pensona que pugui fer-li mal.

Per dltim, sabem que un nombre considerable d’ahsnie qualsevol llicenciatura o
diplomatura cada any necessitarien algun tipuseditacio o ajut psicologic. Aixo ens
porta a considerar molt Gtil I'existéncia d’algservei professionalitzat que assegurés
I'atencié als estudiants que el necessitessin.

L’OFICINA DE COORDINACIO | AVALUACIO ACADEMICA (OCA  A)

Considerant els anteriors principis, molts delslgjestan contemplats en diversos
documents de la UPF, pensem que 'OCAA hauria demdsmlupar una série de tasques
imprescindibles per tal d’assegurar-los. Les dinest comentades permetrien una
docencia de maxima qualitat adrecada a la congeadicins llicenciats amb els
requeriments necessaris per desenvolupar amb exgit seves futures tasques
professionals sanitaries.

L’OCAA hauria de garantir una correcta coordinaag@demica, avaluaria els diferents
objectius institucionals del centre, fomentaria adetogies docents pertinents i
avaluaria el seu resultat, impulsaria sistemes fodes d’avaluacié del rendiment
academic dels alumnes, fiables i valids, que patarel seu aprenentatge, estimularia la
formacio técnica del professorat i es preocupalebpnestar de tots els membres de la
comunitat universitaria.

Aixi també, 'OCAA hauria de fomentar les relaciomsb tots aquells professionals
educatius dels altres centres de la UPF i de ta dégniversitats, hauria de convertir-se
en una bustia educativa, per tal de rebre el maénsuggeriments per part de la
comunitat universitaria i hauria de proporcionaut ajecnic i d’assessorament als
universitaris, tant professors com a alumnes.

Finalment, TOCAA ha de ser un organisme actiu deerca, impulsant i realitzant
investigacions regulars sobre problemes educalinteis per la nostra facultat.

1. Coordinaci6é académica.

L'OCAA hauria de dedicar una bona part del seu &rmap assegurar una correcta
coordinacié académica de cara a assegurar el ndésenvolupament possible dels
processos docents de la facultat. Coordinacioghetassegurar uns continguts docents
pertinents sense repeticions excessives, una sggden de l'activitat académica
adequada, una planificaci6 acurada dels examers alamnes i, finalment, per
assegurar criteris i metodes d’avaluacié del reediracadémic compartits.



La coordinacié docent, esdevé fonamental i prioatadonat que el centre contempla
estudis amb la maxima integracio, tant horitzooteth vertical, dels continguts. En una
primera etapa, solament amb els estudis de bigleianfatitzara en la coordinacio

horitzontal dins aquesta llicenciatura. Posteriatnguan comencin altres estudis, es
necessitara posar I'émfasi, tant en una coordinhoiitzontal entre diversos estudis
com a vertical dins les llicenciatures i diplomatur

2. Avaluacio dels objectius institucionals referersta la docéncia

Tot projecte educatiu nou ha d’especificar claranedsiseus objectius i aguests han de
ser avaluats per tal de verificar el seu grau dlasent. Aixi doncs, la tasca avaluadora
de 'OCAA esdeveé en prioritaria i aquesta hauriaemllir informacié referent a:

- Indicadors d’accés dels estudiarfiineraris educatius, nota d’accés, etc.)
- Resultats del rendiment acadéemic dels alungées, fracas, abandonaments, etc.)

- Indicadors de la insercié laboral dels estudiafitineraris de postgrau, accés a la
formacié MIR o BIR, contractaci6 laboral, etc.)skhdicadors unificats per llicenciats
de diferents universitats, com és el cas de lagMiR, aportaran informacié molt

rellevant.

- Projectes docents innovadoiBossiblement, a la facultat es desenvoluparan stiser
projectes educatius que des d’'un primer momentidrauravaluar per tal d'impulsar-
los, millorar-los o substituir-los.

- Satisfaccio dels usuari§i bé no de forma lineal, tenim constancia quedowencia
de qualitat porta aparellada una positiva satigfagoer part dels estudiants.
Regularment hauriem d’avaluar la satisfaccié dekstres alumnes i estudiar els seus
possibles suggeriments per tal de millorar la doieen

- Satisfaccié dels professionalEs habitual que les universitats registrin el gdau
satisfaccio dels seus estudiants, perdo no és inéqjiee obtinguin dades referents a la
satisfaccio del cos de professorat. Un dels factoés associats a I'éxit d’un nou
projecte educatiu és el grau de satisfaccié eragusst per part de les persones que han
de portar-lo a terme.



3. Foment de metodologies docents de qualitat i duacié d’aquestes

La creacio d’'un nou centre educatiu és una opdetumagnifica per tal d’implementar
metodologies educatives modernes i comprovar la eégacia.

Sense renunciar a l'optimitzaci6 de metodologiesditionals, com és la classe
magistral, la facultat hauria:

- D’anar progressivament avancant des de un apwgenpassiu fins un de meés actiu
gue impliqui resolucié de problemes.

- De fomentar habits d'estudi individual i col-lecen els seus estudiants aixi com
proporcionar eines que permetin I'autoaprenentatge.

- D’'impulsar un sistema tutorial d’ensenyamentetsiprofessors individuals fossin els
responsables de litinerari docent al llarg de ttdaacarrera d'un nombre limitat
d’alumnes. Pensem que en un primer estadi, ped’tssegurar I'exit d’aquesta
experiencia, fora necessari comptar amb un prafasswtivat i voluntari.

Es en aquest apartat on hem de senyalar el grar pdpcatiu que poden jugar les
noves tecnologies, principalment la informatica.el&lent que es podran implementar
o, fins i tot, desenvolupar eines informatiques @jedin a assolir les tres fites

anteriorment esmentades: ensenyament per resaacgoblemes, estudi individual i

autoaprenentatge i comunicacio interpersonal egibatutorial.

Obviament, des del comengament d’aquestes expeiesiavaluarien els seus resultats
a partir dels objectius previstos.

4. Foment de sistemes d’avaluacio, fiables i validgue afavoreixin
'aprenentatge dels alumnes

Donada la importancia d’aquest tema i que ja hemetwat a I'apartat sobre el futur
dels estudis en ciencies de la salut, hem d’asaegye l'avaluacié del rendiment
acadéemic dels alumnes asseguri els seus cinc iolgjectucatius: informar la institucio,
millorar la docéncia, mantenir el control sociadsegurant els estandards adequats,
garantir 'equitat entre els estudiants i afaveliseu aprenentatge.

Ja que la facultat fomentara un ensenyament irtegrae diverses materies, les
avaluacions globals i conjuntes seran frequierggqueriran d’'una dedicacié molt intensa
I acurada per part de diversos professionals.

Donat l'interes per I'ensenyament d’habilitats enfdcultat, I'avaluacié d’aquest sera
prioritari. Es potenciaran les avaluacions praasjwbjectives i estructurades, forca
conegudes en I'ensenyament de la medicina (OSCES).



Si bé lI'ensenyament trimestralitzat a la UPF peobjemes de calendari no ho
afavoriria, hauriem d'impulsar avaluacions formesy I'objectiu de les quals fora
informar als professors i estudiants sobre eldtadsul’aprenentatge d’aquests ultims.

L’'OCAA analitzara tots els métodes d’avaluaciditailts a la facultat i informara als
professionals de la docéncia sobre la bondat pgittara d’aquests. Aquesta informacio
serviria per millorar i optimitzar les técniqguesistemes d’avaluacio.

5. Formacio de professorat

Per tal d’'assegurar les fites esmentades fins aguement, fora util disposar d'un
professorat format com a educador i no solament ermmformador. L'OCAA
organitzara tallers i cursos de formacié especifies diferents temes educatius,
especialment en el camp de I'avaluacio i dels medt@attius d’aprenentatge.

6. Foment del benestar dels estudiants

Com hem comentat anteriorment, paradoxalment, relgig curricula dels estudis en
ciéncies de la salut son una important font d’esige pot repercutir negativament en la
salut mental dels estudiants. L'OCAA té com objeqgprioritari avancar cap a la
maxima qualitat de la docencia ambr&lxim benestar possibtkels estudiants. Hem de
reduir totes les situacions estressants que estajuiostre abast i és per aixd que hem
de fomentar la informacié a l'alumne, especialment tot referent a les seves
avaluacions i les relacions interpersonals cordials

Sabem, per pura probabilitat estadistica, que umbn® determinat d’estudiants
necessitaran algun tipus d’ajut psicologic durdsitseus estudis. Pensem que, si bé no
de forma imminent, haurien de pensar en la credaid servei professionalitzat
d’assessorament i tractament psicologic dins laipréacultat. L'operativitat d’aquesta
idea potser meditada amb calma, ja que existiigrses possibilitats.

7. Relacions amb altres organismes educatius

L'interes per laqualitat de I'ensenyament, tant intrinsecament associat @Pg, és
compartit per moltes institucions universitaries. ger aixo que qualsevol experiéncia
educativa amb exit, tant nostra com procedent d’'atliea universitat, ha de ser
patrimoni de tota persona interessada en la daéfnii doncs, 'OCAA fomentara les
relacions amb els professionals educatius d’afteesres o institucions, des de la propia
UPF fins a diverses associacions cientifiques.
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8. Bustia de suggeriments i servei d’ajut técnic

L’OCAA vol convertir-se també en una autentica taiste suggeriments que puguin
millorar el nostre ensenyament. Per aix0, s’egtablicontactes regulars amb els
responsables docents de totes les assignatures ddedssos estudis i amb els
representants dels alumnes.

L'OCAA ha d'oferir serveis a la comunitat univeesith de la nostra facultat. Amb
aguesta finalitat es creara un centre de documéntalacionat amb temes educatius.
Recordem l'existencia d'algunes revistes molt pgestes en el camp de I'educacié
medica.

Aixi també, la nostra oficina educativa hauria desstar recolzament técnic i
d'assessorament a tot membre de la nostra facultat.

9. Recerca educativa

Finalment, 'TOCAA hauria de ser un petit, pero actientre de recerca educativa. La
investigacié impulsada des de I'oficina academiyria de permetre el coneixement
de fets rellevants per anar millorant progressivamia qualitat de la doceéncia
desenvolupada per la facultat.

CONSIDERACIONS FINALS

Pensem que per desenvolupar amb éxit el projecte agabem de presentar féra

necessari comptar amb el treball col-lectiu delimade professors possible i amb un

minim nucli de professionals especialment intetepsa aquest tema. Sabem de les
dificultats reals de dedicacio i de recursos peplasaquesta fita, tanmateix, pensem

que fora molt util comptar des del comencament ambpersona becaria que aportés a
les tasques de 'OCAA la maxima dedicacio.

Esperem que aquestes reflexions puguin servir pssalir una bona qualitat en els

ensenyaments que comencarem el proper curs atla f@sultat mantenint el benestar
tant dels nostres futurs alumnes com del nostnei.pro
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